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Post-traumaticdiaphragmatichernia (PTDH) is anuncommoncondition.Theclinical expression ispolymorphic andcanbediscoveredin the acute phase of a trauma or at a distance from the trauma, even several years after the trauma. The aim of our study is to describe theepidemiological, diagnosticand therapeutic characteristicsofHDPTat theSylvanusOlympioUniversityHospital, Lomé,and todiscuss theelementsofmanagement. Thiswas a retrospective descriptive study conducted over aperiodof 5years in the surgical emergency, visceral anddigestive surgerydepartments of the SylvanusOlympio UniversityHospital Centre (CHU-SO) in Lomé.We included all patients treated for diaphragmatic herniawith ahistoryof thoracoabdominal trauma.Twelve cases of post-traumatic diaphragmatic hernia. Themean agewas 41.25 +/- 7.75 years, ranging from30 to55 years. Therewas malepredominance,witha sex ratioof 3. Public roadaccidentswere themaincause in08cases.Themainmechanismwasdiaphragmatic rupture followingcontusion in 09 cases. We noted 04 cases of chronic diaphragmatic hernia. Respiratory signs were present in all patients and digestive signs in 07cases.DiaphragmaticherniawasdiagnosedbyCTscan in09patients.Elevenpatientsunderwent surgeryundergeneral anaesthesia.Laparotomywastheapproach in themajorityof cases.Onepatientdiedprior tosurgery. Post-operativemanagementwasstraightforward in10patients.Post-traumatic diaphragmatic hernia is increasingly common in our environment. Diagnosis must be rapid using imaging techniques.Treatment is surgical andtheprognosis isgood.
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Lahernie diaphragmatique post-traumatique (HDPT) est unepathologie peu fréquente. L'expression clinique est polymorphe et peutêtredécouverteà laphaseaigued'un traumatismeouàdistancedu traumatismevoirplusieursannées après le traumatisme. Lebutdenotreétudeestde décrire les caractéristiques épidémiologiques, diagnostiques, thérapeutiques des HDPT au CHU Sylvanus Olympio de Lomé et de discuter lesélémentsde lapriseencharge.Il s'est agi d'uneétuderétrospectiveetdescriptive surunepériodede05ansdans les servicesdesurgences chirurgicales, de chirurgieviscérale et digestive du Centre Hospitalo-Universitaire Sylvanus Olympio (CHU-SO) de Lomé. Nous avons inclus tous les patients ayant été pris encharged'uneherniediaphragmatiqueavecunantécédentdetraumatismethoraco-abdominal.Douzecasdeherniediaphragmatiquepost-traumatique. L'âgemoyenétait de41,25+/-7.75ansavecdesextrêmesde30à55ans.Onnotaituneprédominancemasculineà75%avecunSex-ratiode3. Lesaccidentsde lavoiepubliqueoccupaient lepremier rangdes circonstancesdans08cas.Le mécanismemajoritaire était la rupture diaphragmatique suite à une contusion dans 09cas. Nous avons noté 04 cas de hernie diaphragmatiquechronique. Les signes respiratoires étaient présents chez tous les patients et les signes digestifs chez 07 patients. Le diagnostic de herniediaphragmatique a été posé au scanner chez 09 patients. Onze patients ont été opérés sous anesthésie générale. La laparotomie était la voie d'aborddans lamajoritédescas.Unpatientestdécédéavant lapriseenchargechirurgicale.Les suitesopératoiresétaientsimpleschez10patientsopérés.La hernie diaphragmatique post – traumatique est de plus enplus fréquente dans notremilieu. Le diagnostic doit-être rapide grâce auxmoyensd'imagerie.Le traitementest chirurgicalet lepronosticestbon.
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(1) Chirurgie thoracique, Centre Hospitalo-Universitaire Sylvanus Olympio de Lomé.
(2) Chirurgie viscérale et digestive, Centre Hospitalo-Universitaire Sylvanus Olympio de Lomé.
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